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新 生 児 の 泣 き 声




日聞において1日 平均117分であるが(Aldrich,1945),新生児 は1日 の大半を睡眠 と摂食






















アフ リカのボ ッワナ付近 に住 む ク ング ・ブッシュマ ンの養育行動を調査 し,子 が母親 を呼 び
寄 せる必要 の無 い養 育パ ター ンの もとで は子の泣 きは顕著 に少 ない ことを明 らかに して いる。
採集狩猟民族 である クング ・ブッシュマ ンの母親 は乳 児を吊 りひ もでぶ らさげて生活 して
いる。1回 の授乳 に費 やす時間 はわずか30秒ほどで,長 くて も10分で ある。 しか し,授 乳 の
回数 は多 く,少 な くとも30分に1回 は授乳す る。乳児が ミルクをほ しが ってい ることは児 の
体 の動 きや表情か ら判断 され るため,乳 児が泣 くことはめったにない。乳児が泣 くときは緊
急 の事態 であ り,養 育者 は泣 き声 に対 しわずか6秒 で反応す る。
ヒ トの母子 関係 は,本 来,ク ング ・ブッシュマ ンのよ うな接触性 の ものなのか,あ るい は,
今 日の欧米 社会 にお いて み られ るよ うな非接 触性 の も'のな のだ ろ うか?Blurton-J。nes
(1972)は哺乳類 の解剖学的特徴,生 理学的特徴,行 動学 的特 徴 と養 育パ ター ンの関 係 を調
べ ,ヒ トの母子関係が接触性 の ものか,あ るいは,非 接触性 の ものかを検討 して いる。
哺乳類 には旧世界 ザルや類 人猿な どのように常 に子ど もを抱いて生活するという養育パ ター
ンを示す種(Carryingspecies)と,トガ リネズ ミなどのよ うに子 ど もを ど こか に置 いて採
食 にで かけ るよ うな養育 パ ター ンを示す種(Cashingspecies)があ るが,ヒ トがCashing
speciesとして進化 して きた証拠 は乏 しい。 ヒ トがCashingspeciesなら,ヒ トの乳 児 は,
もっと泣 きが少 ない はずであ り,母 親 か らの刺激 な しに排尿 や排便 をす ることはおそ ら くな
い。また,自 分で体温調節で きなけれ ばな らない。 これに対 して,ヒ トがCarryingspecies
であ る とい う証 拠 は い くっ か あ る。 母 乳 の成分 と哺 乳行 動 に注 目す る と,ヒ トの母 乳 は
Carryingspeciesの動物 と類似 した成分 で あ る こと が分 か っ て い る 。 授 乳 間隔 の長 い
Cashingspeciesの母 乳 は高脂肪 ・高 タ ンパ クであ り,授 乳間隔 の短 いCarryingspeciesの
母乳 は低 脂肪 ・低 タ ンパ クで あ る。吸 畷 の速 さ,授 乳 時聞 の長 さ もCarryingspeciesと
Cashingspeciesで異 なり,ヒ トのゆ っ くりと した吸畷速度 と長 い授乳 時 間 は授 乳 間隔 の長
いCarryingspeciesの特徴 を示 してい る。
つ ま り,ヒ トは,本 来,子 ど もを常 に持 ち運んで養育す るパ ター ンの動 物 で あ ったのが,
なん らかの理 由で子 ど もを放置 しなければな らないよ うにな り,そ れ が泣 くとい う音 声伝 達
行動 への依 存性 を異例 に高 めたのだ といえ る。
3.泣き声の音響特性










新生児の泣 き声がはたしてこのサイン刺激 としてみなされるであろうか?新 生児の泣 き
声をサイ ン刺激と生得的解発機構の概念にあてはめるならば,泣き声の信号特性,泣 き声に
対す る固定的行動型の有無 などが明 らかにされなければならない。 ここでは泣 き声の信号特
性に焦点をあてて検討する。







ということであるが,音声を記録 ・分析する技術的な問題 も第二の理由として研究の障害 と
なっていた。
音声 は暗闇でも,障害物があっても,非常に遠 くまで,すばやく伝わるという特徴 を持 っ
ているが,その反面,信号は急速に消失 し,観察者の記憶に残 ることを除 けば,ほ とんど跡
を留めない。 したがって,音声を耳で聞 き取 り,聴覚的印象を記録するという観察方法には
限界がある。
サウン ドスペク トログラフはこのような音声の音響構造を視覚的に表す ことのできる周波
数分析装置 として1940年代に開発された。原理的には,録音 された音声を特定の帯域幅を も
つバンドパス ・フィルターにより順次分析 し,サウンドスペクトログラムと呼ばれるパ ター
ンを描 き出す。これは時間を横軸に,周波数を縦軸にとり,その範囲内における成分音のエ
ネルギー分布を縞模様の濃淡の程度で表 したものである。
従来,サ ウンドスペク トログラフは分析に時間がかかる上に,わずか2秒 ほどの音 声 しか
分析できないという問題が指摘 されていた(中村他,1973)。しか し,最近の電子技術の急









て乳児のHungercryと注意を喚起する泣き声を区別 した。以来,サ ウンドスペク トログラ
フは急速に乳幼児の音声研究に不可欠な道具となっている。
*泣 き声 の種類
乳児が発す る音声 には,① 産ぶ声(Birthcry)②泣 き声(叫 喚発 生 二Cry),③泣 き声 で
な い発声(非 叫喚発声:Non-cryvocalization),④哺語(Babbing)などがあ り,発 達 的 に












約60%の部分は無声音でノイズ様のソナグラフパ ターンが認められるとされるが(大 井 ・馬
場1973),持続時間などに関 して研究者間の不一致が認められる(巷野,1972)。
産ぶ声の定義に関 して,発露の直後の第一声のみを産ぶ声とする一般的な見解に対 して,
生後か らある期間までの一連の泣 き声を産ぶ声 とする見解がある(Lynip,1951)。出生直後
の泣き声は,第一声に続いて次第に澄んだ声となり,泣き方も リズ ミカルになるが,産 ぶ声






Truby&Lind(1965)は在胎週齢34週か ら43週で生 まれ た新生児30名の生 後1日 齢 か ら
12日齢 までの泣 き声をPhonation,Dysphonation,Hyperphonationの3っに分類 している。
分 類の対象 と した泣 き声 はすべて 児をっね る ことによ って誘発 され た もので あ り,Truby&
Lind(1965)の分類 はいわ ばPaincryの発声 強度 によ る分類 と言 え る。
第一 のPhonationは基 本的 なタイプ(Basiccry)とみな され るもので,ソ ナグ ラ フ上 に
明確 な倍音構造 が認 め られ,ソ ナ グラフパ ター ンはなめ らか に変化 してい る。基本周 波数 の
ピッチは200-600Hzの範 囲にあ る。第二のDysphonationはTurbulenceとも呼 ばれ,し わ
がれた(raucous)耳障 りな(harsh)な音声 であ る。喉頭 に過 剰な力が加わ ったために,倍
音構造 が崩 れ非 周期 的なノイズ様 の音が混入 した もの と考 え られ る。第 三 のHyperphona-
tionは,基本周波数 の急 激な変化 がみ られ,1000-2000Hz付近 へ突然 移動 す る ことか らShift
とも呼 ばれ る。ハ イ ピッチの笛 のよ うな音 に聞 こえるのは発声器官 に緊張 あ るい は圧迫 があ
るものと考 え られて いる。
Wolff(1969,1987)は,満期 産の正 常新 生児の泣 き声 を原 因別 にHungrycry,Madcry,
Paincryの3っに分類 してい る。
HungercryはBasiccryとも呼ばれ,新 生児期 にみ られる泣 き声 の最 も基 本的 な形 態 を
総称 して いる。空腹 と この音声 には直接的 な関係 はな く,Basiccryと呼 ぶ ほ うが名称 と し
て は適 して いる。
Basiccryは音響 的に は持続 時間が約0.6秒の呼気発声 が定期 的に繰 り返 され,基 本周 波数
は330-400HZ付近か ら550-660Hz付近 まで なめ らか に上昇 しまた もとの周波数 へなめ らか に
下降す る。呼気発声が繰 り返 され る間隔 は約0.5秒で,そ の間に0.2-0,3秒の呼気 音 が約0.1秒
の休止期 を はさんで発せ られ る(但 し,このWolffの記述 は1969年の論文 と1987年の論 文 で
わずかに異 な る)。
MadcryはAngrycryとも呼 ばれ るが,Basiccryの変形 で,泣 きの強度 の違 いに よ っ
て生 じるもの と考え られて いる。Madcryが繰 り返 され る時聞的 パ タ ー ンはBasiccryと
類 似 して いるが,"狂 った"よ うな息 づ か いの た め音 響 構 造 は異 な る。 す な わ ちBasic
cryのソナ グラムにみ られた安 定 した倍音 構造 が乱 れ,ノ イズ的 な成分 が混 入 す る。Mad
cryが長 く持続 す ると時間的なパ ター ンも崩れだ し,律動生 のないScremimgに変化 す る こ
とが観察 されてい る。
Paincryは急激 な身体的痛 み,例 えば足底 か らの採 血 に よ り生 じる痛 み,に よ って誘 発
され る音声 で,前 記 の二っ の音声 とは質的 に異 なる。Paincryと他 の音声 とを区別 す る特
徴 は,(1)なんの前触れ もな く突然大声で開始す る,② 初発音声 の持 続時間 が長 い,(3)長い初
発音声 のあ と,息 を止めて いる時聞が長 い,な どであ る。
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Wolffの分 類 に よ るHungercry,Madcry,はそ れぞ れTruby&Lindの分 類 に よ る
Phonation,Dysphonationに対応 してい る。Wolffによ るPaincryはHungercry,Mad
cryと質的 に異 な るとされ るが,実 際には,音 響構造的 には大 きな違 い はな く,時 間的 なパ
ター ンが異 な るにす ぎない。 したが って,Wolffによ る分 類 はTruby&Lindの 分類 と基
本的 には変 わ るところがない。
Wolffの分類 に関す る問題 の一 つ は泣 きの原因を特 定す る際 の客 観性 にあ る。Paincry
は明確 な操作 によ って誘発 されてい るが,そ の他 につ いては直感 的な判断 が混乱 を引 き起 こ
して いる可能性 がある。
Wasz-Hδckertetal.(1968)は生後1日 目か ら7カ 月 に至 る新生 児 お よ び乳 児419名の
泣 き声 のサ ウ ン ドスペク トログ ラムを分析 した結果 か ら,乳 児 の泣 き声 をBirthcry,Pain
cry,Hngercry,に分類 し,そ のお のおのに特徴 的なメ ロデ ィタイプを示 して いる。
Wasz-Hδckertetal.(1968)は泣 き声の タイプを分類す る11の項 目を挙 げて い る。① 発
声 の持続 時間,② 基本周波数(最 大値,中 央値,最:少値),③周波数 の シフ ト,④有 声化(有
声音,無 声音,半 有声音),⑤ メロデ ィー ・タイプ(上 昇 ・下降 上昇,下 降 平坦,メ ロディ
な し),⑥信号 の連続性,⑦ 声門閉鎖性,⑧Vocalfly,⑨鼻音性,⑩ 緊 張 の程度,⑪Subhar-
monicbreak。
Wasz-Hδckertetal.(1968)はBirthcry,Hungercry,Paincryにつ いて,上 記 の項 目
によ る重判 別分析 を行 ない,上 昇 ・下 降の メロディータイフ。はHungercryに認 あ られ る特
徴 であ ることを明 らか に している。同 じよ うに して上 昇,下 降 以外 の メ ロデ ィー タイ プで
1.5秒以上 の持 続す る場合 はPaincry,1.5秒以下 はBirthcryであること,周 波数 の シ フ ト
はPaincryに多 く,Birthcryは通常無 声音であ ること,HungercryとPaincryは有 声
音 か無声音 かで は区別で きな いことなどを明 らか に している。結局,泣 き声を区別す る もの
は持続時聞 と発声 の タイプ(Phonation)であ り,新生児 の泣 き声 のタイプは それ を引 き起
こす原因 によ って異 な るので はな く,不快体験強度 によ って異な ることを示唆 して いる。
3.泣 き声の一般的特性
泣 き声 の音響特性 を取 り扱 った これ までの研 究を まとあると,呼 気 によ る泣 き声 の持 続 時
間 は0.6秒か ら1.4秒であ る。発声後,約0.2秒の休止期 をおいて0.1から0.2秒の呼気 によ る発
声 が伴 うことがあ る。 この場 合に はそ の後 さ らに約0.2秒の休止期が ある(Sedlackova,1964;
Truby&Lind,1965;Wolff,1969,1987)。以上 のパ ター ンが繰 り返 されて一連 の泣 きとな る。
呼気 によ る泣 き声 の基 本周波数 は平 均400Hzである。 吸 気 の泣 き声 の基 本 周波数 はや や
高 く550Hzから600Hzの範 囲にあ る(Truby&Lind,1965;Wolff,1969)。呼 気 の泣 き声 の
基本周波数 は発声 の過程 において上昇 し下降す るパ ター ン(rise-fallpa七七em)を示 す場 合
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があ る。例え ば0.6秒の長 さの泣 き声 の場合,基 本周波数 は300-350Hz(約0.2秒間)で は じ
まり,そ の後500Hz付近(約0.2秒間)ま で上昇 し,ま た300-200Hz(約0.2秒間)へ と下降 す
る(Truby&Lind,1965;Wolff,1969)。
泣 き声 の大 きさ は児 の口か ら約30cmの距 離 で約80dbが 記 録 され て い る(Ringe1&
Kluppel,1964)。
泣 き声 の音響特性 は個体内で は比較的一定 して いるとされて い るが(Ringel&Kluppe1,
1964),個体差 は大 きい。人種 による差 も考慮 にいれ なけれ ばな らな い。上 記 に ま とめた泣
き声 の音響特性 は大井 ・馬 場(1973)のデータと一致 しないが,こ の原因 と して,泣 き声 を
分析 した対象児 の,性,年 齢,人 種 などの違 い と,メ ロデ ィータ イプの判 定方 法,基 本周 波
数 とその平均 の求 め方 などが不 明確 であ ることが考え られ る。
4.泣 き声 の異常
行 動を解発す る信号刺激 の中 で通常 の特性 が強調 され,正 常な刺激 よ りも行動解発 に効 果
的な作用 をお よぼす ものを超正常刺激(Super-normalstimuli)と呼 ぶ 。新 生児 の泣 き声
が特 定の養育行動 を解発す るサイ ン刺激 と考 えるな らば,よ り効果的な超 正常刺激が存 在 す
るものと想定 され る。超正常 な泣 き声 を実験的 に作製 しよ うと した試 みは これまでな されて
いな いが,医 学 的な異常 が認 め られ る乳児の泣 き声の研 究 は超正 常刺 激に関連 あ るもの と し
て注 目され る(Murray,1979)。
新 生児の泣 き声 を注意深 く観察す ると,そ れぞれの病 気に特有 の泣 き声 があ ることに気 が
付 く。 こ うした病気あ るいは症候群 に特徴的 な泣 き声 を音声学的 に分析す る と,一 般的 には,
医学 的になん らかの異常 が認め られ る新生児 の泣 き声 は① 基本周波数,② 持続 時聞,③ 泣 き
の間隔 に異常 が認 め られ る。
染色体異常 と して知 られて いるダウ ン症 の乳幼児 は,全 体 的に平坦 で,音 程 の低 い しわ が
れた泣 き声 を出す(Lind,Vuorenkoski,Rosberg,Partanen&Wasz-Hδckert,1970)。泣
き声 を発声す る閾値 は高 く泣 き出す までの潜時が長 い。泣 き声 の持続時問 は短 い。(Karelitz
&Fisichelli,1962;Fisichelli&Karelitz,1963),
同 じ染色体異常 であ って も猫 鳴 き症候群(CriduChat'Syndrome)の乳幼 児 は会厭 部
や喉頭部 が小 さく,猫 の泣 き声 に似 た特有 の音声 をだす 。泣 き声 は全体 的に高 音 で,基 本 周
波数 は平均 で850Hzを記録 す る。 これ は正常 な乳幼児 の基本 周波 数が400Hzから500Hz、の
範囲 にあるのに比 べて はるかに高 い(Vuorenkoski,Lind,Partanen,Leleune,Lafourcade,
&Wasz-H6ckert,1966・;Wasz-Hδckert,Lind,Vuorenkoski,Partanen,Theorell&Valanne,





糖症(Koivisto,Michelsson,Sirviδ&Wasz-Hockert,1974)などでは,基 本的周波数 の高 い
ハ イ ピッチ な泣 き声が特徴 となってお り,特 に脳 を障害 された乳児 の甲高 い突 き刺す よ うな
泣 き声 はCephaliccryと呼 ばれ古 くか ら有名 であ る(大 井 ・馬場1973)。この よ うな病 状 の
場合,医 学的異常 の程度 が増 すにっれて基 本 周波数 の高 さ は上 昇す る と考 え られて い るが
(Ostward,Phibbs&Fox,1968),脳障害 の場合 には音声 の長 さ と間隔 に も特 徴 が現 れ る こ
とが報告 されて いる(Lind,Wasz-Hδckert,Vuorenkoski,Partanen,Theorell&Valanne,
1966)。
神経系 の機能 に影響 す るよ うな合併症の あるハ イ リスクな新生児や神経学的 な発達検査 に
異常 の認 め られ る新生 児の泣 き声 にも同様 な特徴が認め られ る。 これ らの乳幼児 の泣 き声 は
新生児 の泣 き声 に比 べて閾値が高 い,潜 時 が長 い,持 続時間が短 い,ピ ッチが高 い,泣 きの
総:量が少 ない とされてい る。(Zeskind&Lester,1978,1981)。
周産期 の栄養状態 によ って も乳児の泣 き声 は変化す ることが明 らか となって お り,泣 き始
めの音声 が長 い,ピ ッチが高 い,声 が小 さい,律 動的 でない,泣 き声 の間 隔が長 いな どが栄
養状態 の悪 い乳 児の泣 き声 の特徴 とされて いる(Lester,1976)。
このよ うな医学 的異常のあ る乳幼児の泣 き声 は正常児 の泣 き声 よ りも周囲 の注意 をひ きや
すい。 したが って,そ の音響特性 や時間的 なパ ター ンのなかに超正常刺 激 としての要 素 が含
まれてい る可 能性 があ る。音響構造 とそれが引 き起 こす反応 を関連づ けた研究 は これまでに
な く,今 後が期待 され ると ころである。
5.ま とめ
以上のように,これまでの研究の結果か らは,い くつかに分類された泣き声のパ ター ンに








験によると,母親 は自分 の子 どもの泣 き声 でさえ正 しく判断できない(Sherman,1927;
Murray,1979)。ヒトの新生児の泣 き声 は,基本的 に,連続 的に変化 す る信号(Graded
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Signa1)であり,特殊なメッセージを伝達するのに適 していない。したが って,少 々の違 い
はあって もいずれの泣 き声にも緊急事態 として反応するようにセットされているのかもしれ
ない。そういう意味では,泣き声は強度の違いさえ判別できれば十分であり,あまりに多 く
のパターンを作 り出す必要はない。
新生児の泣 き声が多 くのパ ターンに分類できないとすれば,新生児の泣き声が詳細な情報
を伝達する表出行動として分化 していないことになる。この点に関 しては,発達的な研究 に
よってさらに検討する必要があるが,泣 きを泣き声を含む音声行動としてとらえる立場か ら
の検討も進め られよう。泣 きは他の表出行動 とは異なり,音声発声のための運動型は言 うま
でもなく,それに伴 う表情,全体的な体の動 き,自立反応などに明確なパ ター ンが認め られ
るという特質がある。特に泣き声と表情の表出には密接な関係があることが最近の研究から
明かとなっており(Yoshidaetal"1988),泣き声と表情が一体となって機能する可能性 は
高 い。泣 き声 に伴 う表情に最初に注目 したのはチ ャールズ ・ダーウィンであるが,彼 は
Duchenneの顔面筋の解剖図によって幼児の哺泣時の表情を記述 し,哺泣時の表情は情動表
出の特質が最 も顕著に現れていると述べている(Darwin,1873)。このよ うに泣 きを単なる
音としてではなく音声行動 としてとらえ,泣き声と表情の機能的な関係に注目することは泣
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NEONATALCRY
AtsuyaYOSHIDA
WhydohumanneonatescryPCryingisthemostconspicuousbehaviorofhumanneonates,
yetamongHvingphmates,itisonlyhumanswhoraisealoudcryatb辻th,anditisonlyhumans
whofrequentlyutterloudcheshltheh'neonatalstageofdevelopment.
Theanswerisclear.Cryingisthebiologicanybasedbehaviorbywhichneonatesc6mmunicate
withcaregivers.Thecryoftheneonatecanexpresstheirneedsandemotions,andthecryof
theneonatecanelicitecare停vingbeha燐orsわ㎜parents.Intheearlycare薄v㎞genvko㎜ent,
cryingbecomesamatrixfordevelopingneonate-parentinteraction.
hlthispaper,thequ白stionofwhetherthecrycanbeconsideredasareleaserofparental
behaviorwasexaminedinhghtoftheava丑ablehteraturesonthephysicalcharacteristicsofthe
normalandabnormalneonatalcry.Althoughcriesehcitparentalcaregivhlg,thekeyphysical
fbaturesofthecrythatreleaseparentalbehaviorshavenotbeenidentified.Thisisprobably
becauseacatalogueoftheneonatelcryhasnotbeenestablished.Amorecompleteunderstanding
ofthekeyfbaturesofthecrysthnulusasareleaserrequh7esfurtherstudytoobserveanddescribe
theneonatalcryusinganethologicalcategorysystemandsoundspectrogram.
